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ABSTRAK 
 
STUDI COST OF ILLNESS PADA TERAPI ASMA DI PUSKESMAS 
WILAYAH SURABAYA TIMUR 
 
NELLA SARI ANGGRAINI 
2443016187 
 
Asma adalah penyakit inflamasi (peradangan) kronik saluran napas 
yang ditandai dengan adanya mengi, batuk, dan rasa sesak di dada yang 
berulang dan timbul terutama pada malam atau menjelang pagi akibat 
penyumbatan saluran pernapasan, sehingga menempatkan beban ekonomi pada 
masyarakat dan individu. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui total 
biaya medis langsung, non medis langsung dan tidak langsung pada pasien 
asma di wilayah surabaya timur, pada penelitian ini biaya di tinjau dari 
perspektif masyarakat (societal). Metode penelitian ini yaitu deskriptif 
observasional dan pengambilan data dilakukan secara retrospektif berdasarkan 
data rekam medik untuk menggali riwayat pengobatan pasien. Metode 
wawancara digunakan untuk melengkapi biaya non medis langsung dan biaya 
tidak langsung. Teknik pengambilan sampel dalam penelitian ini adalah non 
probability sampling yaitu accidental sampling. Dari hasil penelitian 
didapatkan 43 sampel yang memenuhi kriteria inklusi. Hasil dari penelitian 
didapatkan rata-rata biaya medis langsung sebesar Rp. 89.758,00 per pasien per 
tahun; rata-rata biaya non medis langsung sebesar Rp. 25.315,00 per pasien per 
tahun dan rata-rata biaya tidak langsung sebesar Rp. 45.249,00 per pasien per 
tahun. Total biaya akibat sakit (Cost of Illness) sebesar Rp. 160.322,00 per 
pasien per tahun. 
 
 
Kata kunci : Asma, Biaya medis langsung, Biaya non medis langsung,  
             Biaya tidak langsung, Cost of Illness. 
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ABSTRACT 
 
A COST OF ILLNESS STUDY ON ASTHMA THERAPY IN THE 
COMMUNITY HEALTH CENTER OF EAST SURABAYA REGION 
 
NELLA SARI ANGGRAINI 
2443016187 
 
Asthma is a chronic inflammatory airway disease characterized by 
recurrent wheezing, coughing, and tightness in the chest that arises 
especially at night or early morning due to airway obstruction, thereby 
placing an economic burden on people and individuals. The purpose of this 
study was to determine the total direct, non-direct and indirect medical costs 
of asthma patients in East Surabaya, in this study the costs were reviewed 
from a community (societal) perspective. This research method is 
descriptive observational and retrospective data collection based on medical 
record data to explore the patient's treatment history. The interview method 
is used to supplement direct non-medical costs and indirect costs. The 
sampling technique in this study is non probability sampling, namely 
accidental sampling. From the results, 43 samples were found that met the 
inclusion criteria. The results of the study found an average direct medical 
cost of Rp. 89,758.00 per patient per year; the average non-direct medical 
costs are Rp. 25,315.00 per patient per year and the average indirect cost 
Rp. 45,249.00 of per patient per year. Total costs due to illness (Cost of 
Illness) of Rp. 160,322.00 per patient per year. 
 
 
Keywords : Asthma, Direct medical costs, Non-direct medical costs,  
           Indirect costs, Cost of Illness. 
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